
 

OŚWIADCZENIE – ZEZNANIE 

 

dotyczące sytuacji materialnej Podatnika/Płatnika ubiegającego się o umorzenie 

 

Podatnik (imię i nazwisko, adres, wiek)......................................................................................................... 

............................................................................................................................................................złożone 

w dniu............................................ r. 

 

W związku z podaniem w sprawie: umorzenia, rozłożenia na raty, przesunięcia terminu płatności 

(niepotrzebne skreślić) podatku, opłaty (podać rodzaj) .................................................................................. 

Pełnomocnik podatnika/płatnika (imię i nazwisko, adres) ............................................................................. 

.......................................................................................................................................................................... 

Uprzedzony o sprawie złożenia oświadczenia w zakresie określonym w art. 196 Ordynacji podatkowej, 

oraz odpowiedzialności z art. 233 Kodeksu Karnego za fałszywe zeznania  

z e z n z n a j e: 

 

Osiągam dochody: 

Pracuję i zarabiam(miesięcznie netto) ................................................................................./zaświadczenie/ 

Otrzymuję rentę – emeryturę ................................................................................................./zaświadczenie/ 

Dochód współmałżonka........................................................................................................./zaświadczenie/ 

Nie pracuję otrzymuję zasiłek w wysokości(netto)  ............................................................./zaświadczenie/ 

Prowadzę działalność gospodarczą /jaką/....................................................................................................... 

Otrzymuję alimenty w kwocie ...................................................................................................../odcinek/ 

Osiągam inne dochody /np. z najmu/ ............................................................................................................. 

Posiadam gospodarstwo rolne o pow. ...........................ha fiz. 

Na posiadanej ziemi uprawiam........................................................................................................................ 

/działy specjalne, uprawiam ............................................................................................................................ 

inwentarz żywy /jaki/ ...................................................................................................................................... 

maszyny rolnicze /jakie/ ................................................................................................................................. 

Posiadam nieruchomości: 

- budynki ........................................................................................................................................................ 

- grunty ........................................................................................................................................................... 

- dom mieszkalny ............................................................................................................................................ 

posiadam ruchomości: 

- pojazdy /marka, rok produkcji, nr rej/ .......................................................................................................... 

Posiadam gotówkę, lokatę bankową, papiery wartościowe o łącznej wartości:...........................................zł 



Ponoszone koszty miesięcznie w rodzinie: 

- czynsz w wysokości ................................................................................................................/kwit wpłaty/ 

- opłata za energię /prąd, gaz/..................................................................................................../kwit wpłaty/ 

- opłata za przedszkole, szkołę uczelnie..................................................................................../kwit wpłaty/ 

- opłaty za leczenie..................................................................................................................../kwit wpłaty/ 

- inne............................................................................................................................................................... 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………… 

Czy podatnik korzystał z ulg /podać jakich i kiedy/....................................................................................... 

........................................................................................................................................................................ 

Osoby pozostające we wspólnym gospodarstwie domowym: 

a) …………………………………………………………………… lat..................dochód.......................zł 

b) …………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

c) …………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

d) ……………………………………………………………………lat..................dochód.......................zł 

f) …………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

g) ……………………………………………………………………lat..................dochód.......................zł 

h)…………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

i)…………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

j)…………………………………………………………………….lat..................dochód.......................zł 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

Do akt sprawy załączam: 

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................... 

 

 

 

 

 

Moszczenica dnia .......................................... Podpis Podatnika/Płatnika ...................................................... 


